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ют специфическую группу людей молодого возрас-
та, характеризующуюся, как высокоорганизован-
ный коллектив, со скученными условиями прожи-
вания и повышенными физическими и психоло-
гическими нагрузками, которые могут снижать 
функциональные резервы и адаптационные воз-
можности организма [1,2]. 
Снижение заболеваемости личного состава 
Вооруженных Сил является важнейшей задачей, 
влияющей на боевую готовность и военную безо-
пасность государства. Несмотря на проводимые 
мероприятия по совершенствованию медицинско-
го обеспечения подготовки граждан к военной 
службе в Республике Беларусь, профилактике за-
болеваемости среди личного состава срочной и 
контрактной службы, уровень заболеваемости ос-
тается достаточно высоким [3,4].  
Таким образом, представляется актуальным 
изучение динамики заболеваемости острыми рес-
пираторными инфекциями и пневмониями у лиц 
призывного возраста и военнослужащих. 
Цель. Изучить клинические и эпидемиологи-
ческие особенности заболеваний органов дыхания 
у военнослужащих и лиц допризывного возраста. 
Материал и методы. Предметом исследования 
явились данные о заболеваемости военнослужа-
щих Вооруженных Сил Республики Беларусь 
(n=189156) по материалам официальной отчетно-
сти медицинской службы Министерства обороны 
за 2007-2010 годы и показатели заболеваемости 
юношей допризывного возраста (15-17 лет) 
г. Витебска (n=62064) в течение 1999-2010 годов. 
Анализ многолетней эпидемической тенден-
ции проводился путем определения выраженности 
и скорость изменения ряда по годовому темпа 
прироста и среднему темпу прироста за исследуе-
мый период. Тенденцию развития эпидемического 
процесса считали стабильной при годовом темпе 
прироста от 0 до ±1%, умеренной – от ±1% до ±5%, 
выраженной – от ±5% и больше. 
Результаты и обсуждение. Анализ многолет-
них тенденций (в течение 2007-2010 гг.) уровня 
заболеваемости допризывников и военнослужа-
щих острыми респираторными инфекциями пока-
зал, что темп прироста по сравнению предыдущим 
годом составил: 
в группе допризывного контингента в 2008 – -
38,84%, 2009 – 104,74%, 2010 гг. – -11,47%; 
в группе военнослужащих срочной службы в 
2008 г. – -4,91%, 2009 г. – 56,39%, 2010 г. – -21,25%; 
в группе военнослужащих по контракту в 2008 
г. – -19,45%, 2009 г. – 43,34%, 2010 г. – -21,05%; 
в группе офицеров в 2008 г. – -13,51%, 2009 г. – 
67,85%, 2010 г. – -27,74% (рис. 3.8). 
Средний темп прироста заболеваемости ост-
рыми респираторными инфекциями за 4 года: 
в группе допризывного контингента составил 
3,49%; тенденция эпидемического процесса острых 
респираторных инфекций у допризывного кон-
тингента оценивается умеренным ростом уровня 
заболеваемости. 
в группе военнослужащих срочной службы со-
ставил 5,39%; тенденция эпидемического процесса 
острых респираторных инфекций у военнослужа-
щих у военнослужащих срочной службы оценива-
ется выраженным ростом уровня заболеваемости;  
в группе военнослужащих контрактной служ-
бы составил -3,05%; тенденция эпидемического 
процесса острых респираторных инфекций у во-
еннослужащих контрактной службы оценивается 
умеренным снижением уровня заболеваемости; 
в группе офицеров составил 1,61%; тенденция 
эпидемического процесса острых респираторных 
инфекций у военнослужащих у офицеров оцени-
вается умеренным ростом уровня заболеваемости. 
Анализ многолетних тенденций (в течение 
2007-2010 гг.) уровня заболеваемости допризывни-
ков и военнослужащих пневмониями показал, что 
темп прироста по сравнению предыдущим годом 
составил: 
в группе допризывного контингента в 2008 – -
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64,15%, 2009 – 106,54%, 2010 гг. – -59,28%; 
в группе военнослужащих срочной службы в 
2008 г. – 44,44%, 2009 г. – 94,23%, 2010 г. – 10,23%; 
в группе военнослужащих по контракту в 2008 
г. – 10,20%, 2009 г. – 68,52%, 2010 г. – -50,55%; 
в группе офицеров в 2008 г. – -16,85%, 2009 г. – 
50,00%, 2010 г. – -48,65% (рис. 3.9). 
Средний темп прироста заболеваемости пнев-
мониями за 4 года: 
в группе допризывного контингента составил -
33,00%% 
в группе военнослужащих срочной службы со-
ставил 45,68%; тенденция эпидемического процес-
са пневмоний у военнослужащих у военнослужа-
щих срочной службы оценивается выраженным 
ростом уровня заболеваемости; 
в группе военнослужащих контрактной служ-
бы составил -2,80%; тенденция эпидемического 
процесса пневмоний у военнослужащих контракт-
ной службы оценивается умеренным снижением 
уровня заболеваемости; 
в группе офицеров составил -13,81%; тенден-
ция эпидемического процесса острых респиратор-
ных инфекций у военнослужащих у офицеров 
оценивается выраженным снижением уровня за-
болеваемости. 
Выводы. Выявлен выраженный рост уровня 
заболеваемости пневмониями только в группе во-
еннослужащих срочной службы (средний темп 
прироста 45,7%), при снижении уровня заболевае-
мости пневмониями у других категорий военно-
служащих и допризывников. 
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Актуальность.  
Анализ структуры заболеваемости военнослу-
жащих в Республике Беларусь свидетельствует о 
значительном преобладании болезней органов ды-
хания среди военнослужащих, проходящих сроч-
ную военную службу, зарегистрирована в разно-
родных по характеру учебно-боевой деятельности 
соединениях и воинских частях и носит устойчи-
вый характер, так как прослеживается на протя-
жении длительного периода [1]. 
Заболеваемость внебольничными пневмония-
ми у военнослужащих значительно превышает по-
казатели заболеваемости гражданского населения 
Республики Беларусь. Частота внебольничных 
пневмоний была выше у военнослужащих в пер-
вые три месяца с начала военной службы, что сви-
детельствуют о необходимости проведения про-
филактики респираторных инфекций в период 
подготовки молодых бойцов [2]. 
Таким образом, представляется актуальным 
изучение уровней и структуры заболеваемости 
острыми респираторными инфекциями и пневмо-
ниями у лиц призывного возраста и военнослу-
жащих. 
Цель.  
Изучить клинические и эпидемиологические 
